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Prehrana v paliativni medicini
Ko sita vrana lačni ne verjame
Diagram 1: Pogostost izgube teže pri najpogostejših vrstah raka    
                   (povzeto iz ref. 1).
Diagram 2. Ocena preživetja glede na PPS.
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Tabela 3. Zapleti umetnega hranjenja.
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Tabela 1. Paliativna lestvica zmogljivosti.
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Pričakovano	preživetje	manj	kot	mesec	dni	je	tista	meja,	kjer	
je	treba	zelo	pretehtati	morebitno	uvedbo	umetne	prehrane.	
Ti	bolniki	so	pogosto	na	robu	terminalne	faze	bolezni,	zato	
jim	lahko	z	aktivnim	oz.	agresivnim	ukrepanjem	bistveno	
poslabšamo	kakovost	življenja.	Raziskave	pri	bolnikih	v	
terminalni	fazi	je	zaradi	etičnih	zadržkov	zelo	težko	izpeljati.	
Opravljene	kažejo,	da	dohranjevanje	ne	vpliva	na	dolžino	
preživetja,	ima	pa	številne	neželene	učinke.	V	prospektivni	
raziskavi	pri	32	bolnikih,	ki	so	hrano	in	pijačo	prejemali	po	
želji,	so	ugotovili,	da	97	%	bolnikov	zavestno	omeji	vnos	
hrane	in	pijače.	Samo	34	%	bolnikov	je	čutilo	blago	lakoto,	
pa	še	to	samo	na	začetku	raziskave.	Stradanje	ima	v	terminal-
ni	fazi	bolezni	dobrodelen	učinek	(povzroči	ketozo,	povečano	
sproščanje	endorfinov).	Podobno	je	z	umetno	hidracijo.	
Izkušnje	pri	dializnih	bolnikih	kažejo,	da	odtegnitev	hidracije	
na	bolnike	vpliva	blagodejno.	Podatki	iz	raziskav	ravno	tako	
niso	pokazali	nobene	razlike	v	preživetju,	če	je	bila	hidracija	
ukinjena	(5).
Zaključek
Odločitev	o	ustavitvi	umetne	prehrane	in	hidracije	pogosto	
privede	do	nasprotja	med	svojci,	kliniki	in	člani	paliativnih	
timov.	Pomembna	je	dobra	in	odkrita	komunikacija	med	
vsemi	vpletenimi.	Prednost	naj	ima	dobro	bolnika	in	njegove	
želje;	pogosto	se	zgodi,	da	z	nadaljevanjem	infuzijskega	
zdravljenja	»zdravimo«	sebe	in	svojce.	Pravočasna	priprava	
svojcev,	jasni	cilji	zdravljenja	in	predvsem	veliko	časa	za	
razlago	(znova	in	znova)	to	lahko	prepreči.	Umetna	prehrana	
in	hidracija	v	terminalni	fazi	nista	koristni,	zdravnikova	težka	
naloga	pa	je,	da	ne	podleže	stiskam	in	omogoči	optimalno	
lajšanje	bolnikovih	težav	ves	čas	umiranja	(6-13).
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